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た。血栓陽性13件、血栓疑い５件と陽性率21％と高率
だったのは、ほとんどが下肢腫脹を認めてから検査を実
施したこと、CTで血栓が確認された症例も実施したこ
と、長期臥床など DVTのハイリスクの症例が多かった
ことなどが考えられた。その他の所見はリンパ浮腫３件、
静脈瘤３件、漿液腫１件、蜂窩織炎疑１件、筋肉内血腫
疑１件、所見なし58件であった。
血栓陽性で D-ダイマーを測定していた症例は全て上
昇を認めていた。D-ダイマー陽性が DVTの確定診断と
はならないが、陰性であれば DVTは否定できると言わ
れ除外診断として有用である。
DVTの大多数は大腿部に発症すると報告されている
が、血栓陽性13件中９件が大腿部に血栓を認めた。ヒラ
メ静脈に血栓を認めたのは４件、血栓疑いが５件であっ
た。ヒラメ静脈は走行が複雑で拡張しやすいため、血流
がうっ滞しやすく安静後に血栓が生じやすいといわれて
いる。ヒラメ静脈も注意深く観察する必要があると考え
られた。
DVTの診断において下肢静脈エコーは有用な検査法
であるが腸骨静脈～下腿領域まで広範囲に静脈を観察す
るため、現実には検査に時間がかかり、習熟にも時間が
かかる。
今後、正確かつ迅速に検査が出来るよう知識と技術の
習得に努めたい。
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患者毎の個人差に合わせて、きめ細かく治療法を調整
する医療のことを、テーラーメイド医療、あるいはオー
ダーメイド医療と言うが、個々人に発生した腫瘍を遺伝
子レベルで検査、診断した結果、投与される分子標的治
療薬もそれらオーダーメイド医療に含まれる。当院病理
検査係では、組織学的に免疫染色を行うことによって分
子標的治療の一翼を担っているので、紹介する。
がん治療は、昔から、外科療法、放射線療法、化学療
法の３つの大きな治療法で行われて来た。分子標的治療
薬は、化学療法の中の抗がん剤に含まれる。抗がん剤は
細胞障害性抗がん剤と、分子標的治療薬の二つに大別さ
れるが、細胞障害性抗がん剤は正常の細胞にも障害を与
えるので、白血球が減少するなどの副作用が強いという
側面があった。分子標的治療薬は、がんに特異性の高い
標的を分子レベルで探し出し、その標的に効率よく作用
する薬のことであり、標的以外に作用することは少ない
ことから、副作用が少なく安全性が高いと言われている。
この分子標的治療薬が用いられてきたのは、国内外で約
10年ほど前からである。分子標的治療薬には大きく分け
て、小分子あるいは低分子化合物とモノクローナル抗体
があるが、前者の中で注目されているのは、チロシンの
リン酸化酵素阻害薬であり、増殖因子の活性化やシグナ
ル伝達に関与している。モノクローナル抗体では、ヒト
抗体の割合の高いほうが安全性が高いと言われているの
で、遺伝子工学の手法を用いて、ヒト抗体に近い組成の
さまざまな抗体治療薬が作られている。グリベックは慢
性骨髄性白血病や、KIT蛋白陽性の消化管間質腫瘍
（GIST）に有効とされており、リツキサンは CD20陽性
のＢ細胞性リンパ腫に有効とされ、ハーセプチンは
HER2の過剰発現が確認された乳癌に有効と言われて
いる。
当院病理検査係では、免疫染色によって、GISTに関す
るKIT蛋白を、Ｂ細胞性リンパ腫に関する CD20を、乳
癌に関するHER-2蛋白の検出を行っていることを、症
例を交えてスライドで示した。さらに GIST研究会の
ホームページや、トラスツズマブ病理部会で作成したパ
ンフレットの情報も紹介した。イレッサと変異型 EGFR
との関係や、今年になってダコ社から EGFRの免疫染色
キットが発売された事と、アービタックスについても紹
介した。
最後に、免疫学的組織検査の標準化や精度管理の重要
性について言及し、当院病理検査係の現状も報告した。
将来的には当院病理検査係でも、遺伝子学的検査が必要
になるかもしれないと述べ、まとめとした。
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